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“(Muhammad SAW), tell them,”had the seas been used as ink to write down the 
words of my Lord, they would have all been consumed before the words of my 
Lord cold have been recorded, even though replenished with a like quantity of ink. 
-(QS. Al Kahfi. 109)- 
 
 
“Barang siapa yang menghendaki kehidupan dunia maka wajib baginya memiliki 
ilmu, dan barang siapa yang menghendaki kehidupan akhirat maka wajib baginya 






“Ilmu itu lebih baik dari pada harta.  
Ilmu menjaga engkau dan engkau menjaga harta.  
Ilmu itu penghukum (hakim) dan harta terhukum.  
Harta itu kurang apabila dibelanjakan tapi ilmu bertambah bila dibelanjakan” 
-(Ali bin Abi Thalib Karamallahuwajha)- 
 
 
“Insan yang berilmu mampu hidup ditengah-tengah masyarakatnya,Insan yang 
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Wahyu Cahyani, J500110004, 2015. Hubungan Antara Tingkat Pendidikan, 
Umur, Paritas, dan Kadar hemoglobin Pada Maternal dengan Kejadian Berat 
Badan Lahir Rendah (BBLR) di RS Dr. Oen Surakarta Tahun 2014. 
Latar Belakang: BBLR menjadi factor penentu penting morbiditas dan mortalitas 
masa kanak-kanak dan kelangsungan hidup anak. Lebih dari 20 juta bayi yang 
dilahirkan dengan persentase 15,5% dari seluruh bayi yang dilahirkan di dunia 
adalah bayi dengan kejadian BBLR, Faktor yang menyumbang kejadian BBLR 
adalah multifaktorial hal ini terkait dengan tingkat hemoglobin ibu selama 
kehamilan, tingkat pendidikan ibu, usia ibu dan paritas. 
Metode: Penelitian ini menggunakan metode observational analytic dengan 
desain case control. Sampel penelitian diambil secara purposive sampling untuk 
kasus dan simple random sampling untuk kontrol dari data rekam medis pasien 
persalinan selama periode tahun 2014 di RS Dr Oen Surakarta sebanyak 150 
sampel yang memenuhi criteria inklusi. Analisis data menggunakan uji statistic 
Chi Square, Regresi Logistic Multivariate SPSS 17 for Windows. 
Hasil : Hasil penelitian berdasarkan analisis bivariat dengan uji statistic Chi 
Square menunjukkan bahwa variabel yang berhubungan dengan kejadian BBLR 
adalah tingkat pendidikan didapatkan nilai p = <0,0001 dan umur maternal dengan 
nilai p = 0, 047 (p< 0,05), selanjutnya dilakukan analisis multivariate dengan uji 
regresi logistic didapatkan hasil bahwa variabel yang paling berisiko terhadap 
kejadian BBLR adalah tingkat pendidikan dengan nilai OR = 3,46.  
Kesimpulan : Tingkat pendidikan ibu yang rendah menjadi factor risiko kejadian 
Berat Badan Lahir Rendah (BBLR). 
__________________________________________________________ 










Wahyu Cahyani, J500110004, 2015. Relationship Between the education level, 
age, parity, and maternal hemoglobin levels with the incidence of low birth weight 
in Dr. Oen Surakarta Hospital on 2014. 
Background : Low birth weight becomes an important determinant of morbidity 
and mortality in childhood and child survival. More than 15.5% of 20 million 
babies are born in the World have low birth weight. There are several factors that 
contribute low birth weight are a multifactorial it is associated with maternal 
hemoglobin levels, maternal education level, maternal age, and parity. 
Methods :This study usesan observational analytic with case controldesign. 
Sample cases weretaken based on purposive sampling method and simple random 
control sample from medical record of patients visiting the Dr. Oen Surakarta 
Hospital in 2014 with 150 samples that met the inclusion criteria. Data being 
analyzed using Chi Square statistical test and regresi logistic multivariate using 
SPSS 17 for Windows. 
Results : Based on bivariate analysis with chi square, statistical test showed that 
the variables which contributes incidence of low birth weight are the education 
level with p=<0, 0001 and maternal age with p = 0,047 (p<0,05), and then by 
performing multivariate analysis with logistic regression test showed that the most 
variables which contributes the risk of low birth weight is maternal education 
level with value of OR = 3,46. 
Conclusion : Low maternal education level is the Risk factor of Low Birth 
Weight (LBW) incidence. 
_____________________________________________________ 
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